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ABSTRAK  Berdasarkan data International Diabetes Federation menyatakan 

Indonesia termasuk ke dalam 10 besar di dunia dengan angka 
diabetes dewasa terbanyak. Data yang tercatat di tahun 2019 
mengungkapkan Indonesia memiliki 10,7 juta penderita diabetes. 
Hal itu menjadikan Indonesia menempati urutan pertama di asia 
tenggara dengan jumlah penderita diabetes terbanyak. Terdapat 
lima prinsip penatalaksanaan diabates melitus sesuai dengan 
Konsensus Pengelolaan DM di Indonesia. Untuk mencapai tujuan 
tersebut perlu dilakukan pengendalian glukosa darah dengan 
perubahan pola hidup hingga intervensi menggunakan obat 
antidiabetik yang meliputi antidiabetik oral dan insulin. Jenis 
penelitian ini menggunakan metode deskriptif kuantitatif untuk 
melihat obat-obatan antidiabetes yang digunakan sebagai terapi 
pada pasien geriatri dengan diabetes di RSUD Dr. Drajat 
Prawiranegara Serang. Pengambilan data dilakukan secara 
retrospektif, yaitu data rekam medis pasien diabetes berusia 65-75 
tahun yang datang ke RSUD Dr. Drajat Prawiranegara Serang. 
Total pasien untuk penelitian ini didapatkan sebanyak 105 pasien. 
Pemberian obat antidiabetes digunakan sebagai monoterapi 
(29,52%) terbanyak adalah Metformin (22,85%). Kombinasi 2 obat 
terbanyak yang digunakan yaitu Metformin + Glimepiride 
(12,38%). Kombinasi 3 obat terbanyak digunakan yaitu Metformin 
+ Glimepiride + Lantus Solostar (3,8%). Kombinasi 4 obat 
terbanyak digunakan yaitu Metformin + Fonylin + Novorapid flex 
pen + Sansulin dispopen (1,9%). 
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ABSTRACT  According to data published by the International Diabetes Federation 

(IDF) Atlas (2019), Indonesia is in seventh place among the 10 countries 
with the highest number of adult diabetes sufferers in the world. In 2019, 
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the number of adult diabetes sufferers in Indonesia was 10.7 million, 
making Indonesia the only country in Southeast Asia with the highest 
number of sufferers. There are five principles for managing diabetes 
mellitus in accordance with the DM Management Consensus in 
Indonesia. To achieve this goal, it is necessary to control blood glucose 
through changes in lifestyle and intervention using anti-diabetic drugs 
which include oral anti-diabetics and insulin. This type of research uses 
a quantitative descriptive method to look at antidiabetic drugs used as 
therapy in geriatric patients with diabetes at RSUD Dr. Drajat 
Prawiranegara Serang. Data collection was carried out retrospectively, 
namely medical record data from diabetes patients aged 65-75 years who 
came to RSUD Dr. Drajat Prawiranegara Serang. The total number of 
patients for this study was 105 patients. In this study, it was found that 
most therapy was carried out using a monotherapy (29,52%) with 

Metformin (22,85%). The most widely used two-drugs combination 
therapy is a combination Metformin + Glimepiride (12,38%), three-drugs 
combination therapy is a combination Metformin + Glimepiride + Lantus 

Solostar (3,8%), four-drugs combination therapy is a combination 
Metformin + Fonylin + Novorapid flex pen + Sansulin dispopen (1,9%). 

 
PENDAHULUAN 

Diabetes mellitus merupakan 
salah satu penyakit yang menyerang 
sistem metabolic. Pemyakit ini 
memiliki karakteristik berupa 
peningkatan kadar gula darah yang 
diakibatkan oleh kerja insulin dalam 
tubuh (Endokrinologi Indonesia 
Pedoma Pengelolaan Dan Pencegahan 
Diabetes Melitus Tipe, 2021). Menurut 
KEMENKES RI tahun 2020, diabetes 
melitus juga termasuk salah satu 
peyakit kronis menahun. Berdasarkan 
data yang dikeluarkan oleh federasi 
diabetes dunia, Indonesia termasuk ke 
dalam 10 besar dengan penderita 
terbanyak dan menempati urutan 
pertama di asia tenggara. Jika dilihat 
berdasarkan etiologinya, terdapat 3 
klasifikasi dari diabetes mellitus, yaitu 
diabetes mellitus tipe 1, diabetes 
mellitus tipe 2, dan diabetes mellitus 

gestasional (Regina dkk., 2022). 
Bertambahnya usia, penurunan fungsi 
fisiologi dan metabolic tubuh, serta 
kebiasaan yang kurang baik 
menjadikan orang dengan usia lanjut 
masuk ke dalam populasi diabetes 
terbanyak (Ferina dkk., 2016) 

Peningkatan kualitas hidup 

penderita menjadi tujuan utama 

dilakukannya penatalaksanaan 

diabetes mellitus (PERKENI, 2021). 

Tatalaksana yang diberikan dapat 

berupa perubahan pola hidup hingga 

pemberian obat-obatan. Perubahan 

pola hidup bertujuan untuk 

mengendalikan IMT, tekanan darah, 

dan glukosa dalam darah. Jika dalam 

pelaksanaannya belum berhasil, 

penggunaan obat-obatan antidiabetes 

seperti antidiabetes oral atau insulin 

dapat dipertimbangkan(Fatimah, 2015)
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METODOLOGI  

Jenis penelitian yang digunakan adalah 
metode deskriptif kuantitatif yang 
bertujuan untuk melihat obat-obatan 
antidiabetes yang digunakan sebagai 
terapi pada pasien geriatri dengan 
diabetes di RSUD Dr. Drajat 
Prawiranegara Serang. Pengambilan 
data pada penelitian dilakukan secara 
retrospektif, yaitu menggunakan data 
rekam medis yang diambil pada 
periode bulan Oktober – Desember 
2022 di RSUD Dr. Drajat Prawiranegara 
Serang. Penelitian ini menggunakan 
data sekunder sebagai jenis data 
penelitian.  

 Populasi target merupakan 
pasien diabetes berusia 65 - 75 tahun 
yang datang ke RSUD Dr. Drajat 
Prawiranegara Serang. Pengambilan 
sampel pada penelitian ini dilakukan 
menggunakan cara total sampling 
dengan kriteria inklusi pasien diabetes  
usia 65-75 tahun di rumah sakit RSUD 
Dr. Drajat Prawiranegara Serang. 
Kriteria eksklusi pada penelitian ini 
adalah pasien diabetes dengan rekam 
medis tidak lengkap, pasien diabetes 
tanpa obat, pasien diabetes dengan usia 
di bawah 65 tahun dan diatas 75 tahun 
di rumah sakit RSUD Dr. Drajat 
Prawiranegara Serang  

HASIL 

Berdasarkan data rekam medis pasien 
RSUD DR. Drajat Prawiranegara 
Serang pada periode Oktober - 
Desember 2022 ditemukan jumlah total 
kunjungan pasien sebanyak 48.489 

pasien. Pasien penderita diabetes pada 
periode tersebut ditemukan sebanyak 
386 pasien dan sebanyak 105 pasien 
memenuhi kriteria inklusi penelitian. 

Tabel 1. Persentase pasien diabetes 
mellitus berdasarkan jenis kelamin 

 

Dapat dilihat pada tabel 1, pasien 
diabetes mellitus perempuan sebanyak 
60% dan pasien laki-laki sebanyak 40%.  

 Tabel 2. Persentase pasien diabetes 
mellitus  berdasarkan tipe diabetes 

 

 

Pada tabel 2 tertera jumlah pasien 
diabetes mellitus tipe 2 sebanyak 24 
pasien dengan persentase 22,85% dan 
didominasi dengan tipe tidak spesifik 
sebanyak 81 pasien (77,14%). 

 

 

 

 

Jenis 
Kelamin 

Jumlah 
Pasien 

Persentase 
(%) 

Perempuan 63 60% 

Laki-laki 42 40% 

Total 105 100% 

Klasifikasi Jumlah 
Pasien 

Persentase 
(%) 

Tipe 2 24 22,85% 
Unspecified 81 77,14% 

Total 105 100% 
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Golongan obat antidiabetes yang paling 
banyak digunakan merupakan obat 
golongan antihiperglikemik, yaitu 
metformin sebesar 32,17% diikuti 
golongan sulfonilurea, yaitu 
glimepiride sebesar 12,87%, dan 
Novorapid Flexpen dari golongan 
insulin sebesar 10,39%  

Berdasarkan tabel 4, didapatkan bahwa 
dosis terapi injeksi yaitu, 100 IU/ml (3 
ml) dengan dosis harian sebesar 0,5-
1IU/KgBB.  Sedangkan, untuk terapi 
oral menggunakan dosis tablet 
metformin 500 mg, glimepiride 2 mg, 
gliquidone 30 mg, fonylin 60 mg, dan 
vildagliptin 50 mg. 

 

Tabel 3. Distribusi golongan obat diabetes mellitus dan jenis obat yang digunakan 

Golongan 
Obat 

Frekuensi 
Persentase 

(%) 
Jenis Obat Frekuensi 

Persentase 
(%) 

Insulin 88 43,56% 

Basaglar 3 1,48% 
Novorapid Flex 21 10,39% 
Lantus Solostar 12 5,94% 

Humalog 
Kwikpen 

11 5,44% 

Sansulin Log g 
Dispopen 

9 4,45% 

Ezelin Injeksi 16 7,92% 

Injeksi TD 16 7,92% 

Antihiper-
glikemik 

65 32,17% Metformin 65 32,17% 

Sulfonilurea 48 23,76% 
Glimepirid 26 12,87% 
Gliquidone 9 4,45% 

Fonylin 13 6,43% 

Penghamba
t DPP4 

1 0,49% Vildagliptin 1 0,49% 

Total 202 100% Total 202 100% 
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    Tabel 4. Distribusi penggunaan jenis obat dan dosis obat 

Golongan 
Obat 

Jenis Obat Sediaan Obat Dosis Harian 

Insulin Basaglar (glargine) 100 IU/ml (3ml) 
 

0,5-1 IU/KgBB 

Novorapid Flex  

Lantus Solostar  

Humalog Kwikpen  

Sansulin Log g Dispopen 
Ezelin Injeksi (Glargine) 

Injeksi TD 
Biguanid Metformin Tablet 500 mg 1x1 

Sulfonilurea Glimepirid Tablet 2 mg 1x1 
Gliquidone Tablet 30 mg 

Fonylin Tablet 60 mg 
Penghambat 

DPP4 
Vildagliptin Tablet 50 mg 

Tabel 5. Distribusi variasi penggunaan obat antidiabetes sebagai monoterapi dan terapi 
kombinasi pada diabetes mellitus tipe 2 

Diabetes Melitus Tipe 2 

Jenis Obat Frekuensi Persentase (%) 

Monoterapi 

Metformin 4 3,8% 

Fonylin 1 0,95% 

Gliquidone 1 0,95% 

Vildagliptin - - 

Humalog Kwikpen - - 

Basaglar - - 

Total 6 5,71% 
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Kombinasi Dua Obat 

Metformin + Glimepiride 4 3,8% 

Metformin + Fonylin 2 1,9% 

Humalog Kwikpen + Injeksi TD - - 

Lantus Solostar + Novorapid Flexpen 1 0,95% 

Lantus Solostar + Humalog Kwikpen - - 

Injeksi Ezelin + Novorapid Flexpen 2 1,9% 

Humalog Kwikpen + Sansulin log Dispopen - - 

Sansulin log Dispopen + Novorapid Flexpen - - 

Injeksi Ezelin + Injeksi TD - - 

Injeksi Ezelin + Humalog kwikpen - - 

Sansulin log Dispopen + Injeksi TD - - 

Novorapid Flexpen + Injeksi TD - - 

Basaglar + Humalog Kwikpen - - 

Metformin + Injeksi TD 1 0,95% 

Metformin + Humalog Kwikpen - - 

Gliquidoen + Injeksi TD 1 0,95% 

Gliquidone + Lantus Solostar - - 

Gliquidone + Injeksi Ezelin - - 

Injeksi Ezelin + Glimepirid - - 

Basaglar + Glimepirid - - 

Total 11 10,47% 



                                                                               Junior Medical Journal, Volume 2, No. 3, November 2023 
 

    

372 
 

 

Diabetes Melitus Tipe 2 

Jenis Obat Frekuensi Persentase (%) 

Kombinasi Tiga Obat 

Metformin + Glimepiride + Injeksi TD - - 

Metformin + Glimepiride + Lantus Solostar 2 1,9% 

Novorapid + Metformin + Glimepirid - - 

Novorapid Kwikpen + Sansulin + Fonylin - - 

Metformin + Glimepiride + Injeksi ezelin 2 1,9% 

Humalog Kwikpen + Injeksi TD + Metformin 1 0,95% 

Lantus + Fonylin + Injeksi TD - - 

Novorapid + Sansulin + Metformin - - 

Novorapid + Fonylin + Metformin 1 0,95% 

Novorapid + Sansulit Kwikpen + Gliquidone - - 

Total 6 5,71% 

Kombinasi Empat Obat 

Metformin + Fonylin + Novorapid flex pen + Sansulin log 
g dispopen 

1 0,95% 

Fonylin + Metformin + Lantus solostar + humalog 
kwikpen 

- - 

Total 1 0,95% 

Total 24 22,85% 

 

  

   

Tabel 5. Distribusi variasi penggunaan obat antidiabetes sebagai monoterapi dan terapi 
kombinasi pada diabetes tipe unspecified 

Diabetes Tipe Unspecified 

Jenis Obat Frekuensi Persentase (%) 

Monoterapi 

Metformin 20 19,04% 

Fonylin - - 

Gliquidone 1 0,95% 

Vildagliptin 1 0,95% 
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Humalog Kwikpen 2 1,9% 

Basaglar 1 0,95% 

Total 25 23,8% 

Kombinasi Dua Obat 

Metformin + Glimepiride 9 8,57% 

Metformin + Fonylin 4 3,8% 

Humalog Kwikpen + Injeksi TD 2 1,9% 

Lantus Solostar + Novorapid Flexpen 1 0,95% 

Lantus Solostar + Humalog Kwikpen 1 0,95% 

Injeksi Ezelin + Novorapid Flexpen 5 4,76% 

Humalog Kwikpen + Sansulin log Dispopen 1 0,95% 

Sansulin log Dispopen + Novorapid Flexpen 3 2,85% 

Injeksi Ezelin + Injeksi TD 1 0,95% 

Injeksi Ezelin + Humalog kwikpen 1 0,95% 

Sansulin log Dispopen + Injeksi TD 1 0,95% 

Novorapid Flexpen + Injeksi TD 2 1,9% 

Basaglar + Humalog Kwikpen 1 0,95% 

Metformin + Injeksi TD 3 2,85% 

Metformin + Humalog Kwikpen 1 0,95% 

Gliquidoen + Injeksi TD - - 

Gliquidone + Lantus Solostar 3 2,85% 

Gliquidone + Injeksi Ezelin 2 1,9% 

Injeksi Ezelin + Glimepirid 1 0,95% 

Basaglar + Glimepirid 1 0,95% 

Total 43 40,95% 

Kombinasi Tiga Obat 

Metformin + Glimepiride + Injeksi TD 3 2,85% 

Metformin + Glimepiride + Lantus Solostar 2 1,9% 

Novorapid + Metformin + Glimepirid 1 0,95% 
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Metformin + Glimepiride + Injeksi ezelin 1 0,95% 

Humalog Kwikpen + Injeksi TD + Metformin - - 

Lantus + Fonylin + Injeksi TD 1 0,95% 

Novorapid + Sansulin + Metformin 1 0,95% 

Novorapid + Fonylin + Metformin - - 

Novorapid + Sansulit Kwikpen + Gliquidone 1 0,95% 

Total 11 6,52% 

Kombinasi Empat Obat 

Metformin + Fonylin + Novorapid flex pen + Sansulin log 
g dispopen 

1 0,95% 

Fonylin + Metformin + Lantus solostar + humalog 
kwikpen 

1 0,95% 

Total 2 1,9% 

Total 81 77,14% 

Total 105 100% 

Berdasarkan tabel tertera bahwa 
pasien diabetes melitus tipe 2 paling 
banyak menggunakan monoterapi oral 
dengan metformin sebanyak 4 pasien 
(3,8%) dan kombinasi terapi dua obat 
oral metformin + glimepiride sebanyak 
4 pasien (3,8%). Sedangkan, untuk 
pasien diabetes tipe unspecified paling 
banyak menggunakan monoterapi oral 
dengan metformin sebanyak 20 pasien 
(19,04%) dan kombinasi terapi dua obat 
oral metformin+glimepiride sebanyak 
9 pasien (8,57%). Jika dibandingan 
antara penggunaan obat pasien 
diabetes melitus tipe 2 dan tipe tidak 
spesifik pada tabel 5, keduanya tidak 
menunjukkan perbedaan yang 
signifikan. Hal ini dikarenakan dari 
jumlah pasien yang termasuk kedalam 
kriteria inklusi penelitian memiliki 
perbedaan yang cukup jauh, yaitu 
pasien pengidap diabetes mellitus tipe 

2 sebanyak 24 pasien dan pasien 
diabetes unspecified 81 pasien. Tabel 5 
hanya menujukkan jika kedua tipe 
diabetes tersebut keduanya didominasi 
oleh pengobatan monoterapi dengan 
metformin dan kombinasi terapi oral 
antara metformin + glimepiride. Hasil 
penelitian ini selaras dengan penelitian 
mengenai perbandingan pengobatan 
monoterapi dan pengobatan kombinasi 
terapi sulfonilurea + metformin 
terhadap pasien pengidap diabetes 
mellitus tipe 2 pada tahun 2017, yang 
mana menyimpulkan bahwa 
kombinasi terapi pada pasien diabetes 
lebih bermanfaat untuk mengontrol 
kadar gula dalam darah pasien 
daripada menggunakan pengobatan 
monoterapi. Hal tersebut disebabkan 
oleh hasil penurunan kadar gula dalam 
darah dapat dicapai lebih maksimal. 
Selain itu, efek samping dari obat yang 

Novorapid Kwikpen + Sansulin + Fonylin 1 0,95% 
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ditimbulkan pada monoterapi lebih 
tinggi dan lebih berdampak pada 
pasien diabetes sehingga dapat 
meningkatkan morbiditas daripada 
terapi secara kombinasi. Terapi 
kombinasi menggunakan obat oral, 
baik secara terpisah ataupun fixed dose 
combination harus menggunakan dua 
macam obat dengan mekanisme yang 
berbeda. Terapi obat kombinasi 
biguanid dan sulfonilurea merupakan 
kombinasi yang tepat karena 
merupakan salah satu kombinasi tepat 
yang telah dianjurkan PERKENI untuk 
terapi kombinasi pertama yang 
digunakan. Pemilihan antidabetes oral 
glimepiride juga menjadi langkah 
kedua jika metformin tidak bisa 
diberikan, misalnya karena kondisi 
tertentu yang dialami pasien atau efek 
samping gastrointestinal yang tidak 
dapat diterima oleh pasien, maka 
dipilih obat lainnya yang sesuai dengan 
keadaan pasien dan sesuai dengan 
ketersediaan obat (Ainun Wulandari, 
2021). Terapi kombinasi pasien diabetes 
dapat dilakukan bersamaan dengan 
pemberian obat antihiperglikemia oral 
tunggal maupun terapi kombinasi 
(Donnan & Segar, 2019). Menurut 
penelitian yang berjudul Management of 
diabetes and hyperglycaemia in the hospital 
tahun 2021, perbedaan antara 
penggunaan jenis obat pada terapi 
diabetes lebih merujuk berdasarkan 
kadar gula darah pasien.  

SIMPULAN  

Pada RSUD Dr. Drajat Prawiranegara 
Serang periode periode Oktober – 
Desember 2022 terdapat sebanyak 
48.489 pasien. Pasien diabetes mellitus 
yang masuk kedalam sampel sebanyak 
105 pasien, terdiri dari 63 (60%) berjenis 
kelamin perempuan dan 42 (40%) 

berjenis kelamin laki-laki. Usia  pasien 
yang termasuk kriteria inklusi 
penelitian berkisar dari 65-75 tahun. 
Obat antidiabetes yang paling banyak 
digunakan dalam penelitian ini antara 
lain Metformin (32,17%), Glimepiride 
(12,87%), dan injeksi Novorapid 
Flexpen (10,39%). Pemberian obat 
terbanyak dalam bentuk terapi 
kombinasi (70,47%). Pemberian obat 
antidiabetes digunakan sebagai 
monoterapi (29,52%) terbanyak adalah 
Metformin (22,85%). Kombinasi 2 obat 
terbanyak yang digunakan yaitu 
Metformin + Glimepiride (12,38%). 
Kombinasi 3 obat terbanyak digunakan 
yaitu Metformin + Glimepiride + 
Lantus Solostar (3,8%). Kombinasi 4 
obat terbanyak digunakan yaitu 
Metformin + Fonylin + Novorapid flex 
pen + Sansulin dispopen (1,9%).  
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